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健常者の頭頸部を含めた姿勢変化が阻嚼の効率に及ぼす影響
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被験者は､歯の欠損 ･岨噂障害 ･喋下障害 ･口腔乾燥症状 ･被験食品 (グ
ミゼ リー)に対する嫌悪感やアレルギーがなく､リクライニング車いす上
で任意の姿勢をとることのできる健常成人 23人 (男性 13人､女性 10人 :







ンダムに4通 り (リクライニング約 90度頭頚部約 0度､リクライニング


















































































































































藤 2)は､videofluorography(以下 VF)を用い考研究で､体幹角度を60度や 30
度に設定すると､直立位よりも誤喋を防げると報告 している｡ また長谷川 ら 3)
は､頭位を変化 させると喋下時の口腔周囲筋活動や嚇下反射開始時の食塊位置
に影響が及ぼされる可能性を示唆 している｡





















被験者は､歯の欠損 ･岨噂障害 ･嚇下障害 ･口腔乾燥症状 ･被験食品 (グミ
ゼ リー)に対する嫌悪感やアレルギーがなく､ リクライニング車いす上で任意








通 りの姿勢をとらせた｡各姿勢においてグミゼ リー 1/2個ずつを舌背中央部に
5秒間保持 させた後､合図とともに習慣性岨噂側 (日常的に岨噂する側)で阻




体幹姿勢はリクライニング車椅子で約 90度 (端座位)あるいは約 30度､頭
頚部姿勢は約 0度 (中間位)あるいは屈曲約 30度 (軽度屈曲位)とし､それぞ
れの組み合わせから4通 りの姿勢を調整 した 【図 1】｡頭頭部角度は日本整形外
科学会, 日本 リハビリテーション医学会の関節可動域表示ならびに測定法 5)に









































ス ト間隔時間､阻噂周期を測定し､岨噂 リズムの指標 とした｡姿勢ごとに各
被験者 3回ずつの試行を行い､平均値を求め比較 した｡
(1)バース ト持続時間 【図 7】
個々のバース トの開始から終了までの時間である｡















頭頚部約 0度で20±1.87回､リクライニング約 90度頭頚部屈曲約 30度で21
±2.50回､リクライニング30度頭頭部約 0度で 21±1.77回､リクライニン
グ約30度頭頭部屈曲約30度で22±2.38L回であった｡統計処理を行った結果､






度頭頚部約 0度で 14.2±1.02秒､リクライニング約 90度頭頭部屈曲約 30度
で 14.8±1.12秒､リクライニング約 30度頭頭部約 0度で 15.4±1.20秒､リ
クライニング約 30度頭頚部屈曲約 30度 15.4±1.39秒であった｡統計処理を
行った結果､リクライニング約 30度頭頭部約 0度およびリクライニング約 30





嘆筋のバース ト持続時間 (平均値±標準偏差)は､リクライニング約 90度
頭頚部約 0度で 0.36±0.08秒､リクライニング約 90度頭頚部屈曲約 30度で
0.36±0.08秒､リクライニング約 30度頭頭部約 0度で 0.39±0.08秒､リク
ライニング約 30度頭頚部屈曲約 30度で0.37±0.08秒であった｡統計処理を
行った結果､リクライニング約 30度頭頚部約 0度は他のどの姿勢よりも有意
にバース ト持続時間が長かった (リクライニング約 90度頭頭部約 0度および
(pく0.01)､リクライニシグ約 90度頭頭部屈曲約 30度との比較では pく0.01､
リクライニング約 90度頭頭部屈曲約 30度との比較ではpく0.05)｡ 【図 10】そ
の他の姿勢間での比較においては有意な差はみられなかった｡
(2)バース ト間隔時間
唆筋のバース ト間隔時間 (平均値±標準偏差)は､リクライニング約 90度
頭頭部約 0度で 0.39±0.12秒､リクライニング約 90度頭頚部屈曲約 30度で




岨噂周期 (平均値±標準偏差)は､リクライニング約 90度頭頚部約 0度で
0.74±0.13秒､リクライニング約 90度頭頚部屈曲約 30度で 0.76±0.14秒､
リクライニング約 30度頭頚部約 0度で 0.77±0.14秒､リクライニング約 30
58
度頭頭部屈曲約 30度で 0.76±0.15秒であった｡統計処理を行った結果､リ





リクライニング約 90度頭頭部約 0度で 0.23±0.05､リクライニング約 90
度頭頚部屈曲約 30度で 0.25±0.06､リクライニング約 30度頭頚部約 0度で
0.28±0.08､リクライニング約 30度頭頚部屈曲約一30度で0.25±0.06であっ
た｡統計処理を行った結果､リクライニング約 30度頭頭部約 0度の方がリク




リクライニング約 90度頭頭部約 0度で0.24±0.05､リクライニング約 90




リクライニング約 90度頭頭部約 0度で 0.16±0.03､リクライニング約 90












されている｡ 日本補綴歯科学会が提唱している ｢岨噂障害評価法のガイ ドライ
ンー主として岨噂能力検査法-｣6)によると､試料としては､他にチューインガ
ム､米､ATP頼粒剤などが挙げられている｡ 今回の研究では岨噂試料の条件とし











































































本研究では､被験者をリクライニング車椅子に座 らせて4通 りの姿勢 (リク
ライニング約 90度頭頚部約0度､リクライニング約 90度頭頭部屈曲約30






























































































に測定法 (平成 7年 4月改訂).リハ医学 32(4),1995





































26)土中伸樹ほか :嚇下造影 (Videofluorography:VF)検査を指標 とした摂食
嚇下障害のシーティングの有効性について (第 1報)-シーティング技術を
持っ理学療法士介入の効果-.第 45回日本理学療法学術大会抄録集,2010







































【図 7】バース ト (波形)､バース トの持続時間 ･間隔時間､岨噂周期
バース ト持続時間 :個々のバース トの開始から終了までの時間である｡
バース ト間隔時間 :バース トの終了から次のバース トの開始までの時間である｡






R90-HN 0(リクライニング90度頭頭部約 0度) :20±1.87回
R90-HN30 (リクライニング90度頭頚部屈曲約 30度):21±2.50回








R90-HN 0 (リクライニング90度頭頭部約 0度) :14.2±1.02秒
R90-HN 30 (リクライニング90度頭頚部屈曲約 30度):14.8±1.12秒









R90-HN 0 (リクライニング90度頭頭部約 0度) :0.36±0.08秒
R90-HN30 (リクライニング90度頭頚部屈曲約 30度):0.36±0.08秒







R90-HN 0(リクライニング90度頭頭部約 0度) :0.39±0.12秒
R90-HN30 (リクライニング90度頭頭部屈曲約 30度):0.40±0.11秒









R90-HN 0 (リクライニング90度頭頭部約 0度) :0.74±0.13秒
R90-HN30 (リクライニング90度頭頭部屈曲約 30度):0.76±0.14秒








R90-HN 0(リクライニング90度頭頭部約 0度) :0.23±0.05
R90-HN30 (リクライニング90度頭頭部屈曲約 30度):0.25±0.06







R90-HN 0 (リクライニング90度頭頭部約 0度) :0.24±0.05
R90-HN30 (リクライニング90度頭頚部屈曲約 30度):0.27±0.10












R90-HN 0 (リクライニング90度頭頭部約 0度) :0.16±0.03
R90-HN30 (リクライニング90度頭頭部屈曲約 30度):0.17±0.04
R30-HN 0 (リクライニング30度頭頭部約 0度) :0.18±0.05
R30-HN30 (リクライニング30度頭頚部屈曲約 30度):0.18±0.04
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Innuenceofthesittingpostureincludingthepositionoftheheadandneck
onchewingefficiencyinhealthyadults
HaraguchiYuki
NigataUniversityofRehabilitationGraduateSchoolofRehabilitation
ThisstudywasperfTormedtoinvestigatetheinfluenceofchangesin
postureduringfeedingonmasticatoryefficiency.Intheclinicalsite,ln
patientswithswallowingdisorders,patientsaretakenasafepostureto
directtrainingandfeeding.Also,itisimportantforphysICaltherapiststo
makepatientswithswalowingdisordersthebestpostureforeating
effectively.
Subjectswere23healthyadults(age,21.2土0.74 yr; mean土SD).The
subjectswereaskedtotakefourposturesinrandomorder: (1)reclining90
84
degrees+headandneckfacingstraightforward(90-0posture),(2)reclining
90degrees+headandnecktilted30degreesinthenexordirection(90-30
posture),(3)reclining30degrees+headandneckfacingstraightforward
(30-0posture),and(4)reclining30degrees+headandnecktilted30degrees
inthenexordirection(30-30posture).Gumi弓ellywasgiventothesubjects
forchewing.Theywereaskedtochewitonthesidethattheynormallychew
andthentoswallowitinonegulp.Theactivityofthemassetermusclewas
recordedbyelectromyographyfromthebeglnningofchewingtotheend.The
numberofchewingstrokes,totalchewingtime,chewingrhythm(burst
duration,burstinterval,cycletime)andcoefficientofvariationofchewing
rhythmwerecomparedwitheachposture.
Thenumberofchewingstrokeswasslgnificantlygreaterin30-30posture
thanin90-0posture(p<0.05).Thetotalchewingtimewassignificantly
longerin30-0or30-30posturethanin90-0posture(p<0.05).Burst
durationwaslongestin30-0posture(p<0.01comparedwith90-0and90-30
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postures,p<0.05comparedwith30-30posture).Cycletimewas
significantlylongerin30-0posturethanin90-0posture(p<0.01).The
Coefficientofvariationofburstdurationwasslgnificantlygreaterin30-0
posturethanin90-0posture(p<0.05).
Fromtheresults,itcanbesaidthatmasticatoryefficiencyisthebestin
90-0posture.Therefore,itissuggestedthatitisbetterforyoutosetpatient
in90-0posturewhenthereisonlyadysfunctionofmasticationandisno
swallowingdisorderes.
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